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PENATALAKSANAAN FISIOTERAPI PADA KASUS THORACAL 
FACET BLOCKADE DENGAN TERAPI MANIPULASI DI RUMAH 
SAKIT DAERAH WONOSARI 
 
Abstrak 
Latar Belakang: Thoracal Facet Blockade adalah kondisi pada sendi thoracal 
dalam kondisi terkunci pada satu atau lebih gerakan akibat penyesuaian terhadap 
posisi yang terjadi dalam jangka waktu yang lama sehingga gerakan tidak 
proporsional. untuk mengetahui manfaat dari pemberian modalitas teknik 
PACVP, manipulasi nelson, dan Mc. Kenzie pada kasus thoracal facet blockade. 
setelah dilakukan terapi sebanyak 6 kali, terdapat penurunan nyeri pada saat diam 
tidak mengalami perubahan, nyeri pada saat ditekan mengalami penurunan T1 :  4 
menjadi T6 : 2, dan nyeri pada saat digerakkan mengalami penurunan T1 : 5 
menjadi T6 : 3, terjadi peningkatan kekuatan otot pada grup otot shoulder,dan 
terjadi penurunan spasme pada m.upper trapezius, m.pectoralis minor dan 
m.pectoralis minor. Pemeberian modalitas teknik PACVP, manipulasi nelson, dan 
Mc. Kenzie dapat menurunkan rasa nyeri, meningkatkan kekuatan otot dan 
menurunkan spasme. 




Background: Thoracal Facet Blockade is a condition in the thoracal joint under 
locked conditions in one or more movements due to adjustments to positions that 
occur over a long period of time so that the movement is not proportional. to 
determine the benefits of giving PACVP technique modalities, nelson 
manipulation, and Mc. Kenzie in the case of thoracal facet blockade. after therapy 
6 times, there was decrease of pain at rest did not change, pain at the time of 
pressed decrease of T1: 4 to T6: 2, and pain at the time of decrease of T1: 5 to T6: 
3, muscle strength in the shoulder muscle group, and a decrease in spasm in 
m.upper trapezius, m.pectoralis minor and m.pectoralis minor. 
PACVP technique modalities, nelson manipulation, and Mc. Kenzie can reduce 
pain, increase muscle strength and lower spasm. 
Keywords: thoracal blockade, PACVP technique, nelson manipulation, and 
Mc. Kenzie. 
 
1. PENDAHULUAN  
Salah satu penyebab nyeri dan keterbatasan gerak disebabkan penguncian pada 
segmen vertebra akibat dari posisi yang tidak proposional atau kebiasaan yang 
tidak proposional yang menyebabkan hipomobilitas pada beberapa segmen yang 
disebut joint blockade. Joint blockade biasanya pada segmen thoracal yang 
memiliki kurva kyposis, dibatasi oleh sendi-sendi costa, discus yang tipis dan 
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mobilitas yang terbatas dibandingan segmen yang lain seperti cervical dan lumbal 
( Schafer and Faye, 2000). Gangguan yang umum terjadi pada thoracal facet 
blockade berupa keterbatasan gerak terutama saat melakukan gerakan ekstensi 
akibat pemendekan ligamen longitudinal anterior dalam jangka waktu yang lama 
sehingga mengalami kontraktur dengan pola non capsular patern dan firm end 
feel. Dengan adanya peningkatan postur kyposis, costa akan tertarik ke depan pada 




Penatalaksanaan Fisioterapi yang diberikan kepada pasien atas nama Nn. F usia 
24 tahun dengan diagnosa Thoracal Facet Blockade dilakukan 6kali terapi di 
RSUD Wonosari. Modalitas yang diberikan berupa manual terapi teknik PACVP, 
manual traksi nelson dan Mc. Kenzie. 
 
3. HASIL DAN PEMBAHASAN  
3.1 Hasil  
Pasien dengan nama Ny F, berumur 24 tahun dengan diagnosa medis thoracal 
facet blockade mengeluh nyeri pada bahu sampai dada saat beraktivitas dan 
kelelahan. Setelah melakukan terapi sebanyak 6 kali dengan modalitas terapi 
manual terapi PACVP, traksi Nelson dan Mc Kenzie didapatkan hasil sebagai 




3.1.1 Hasil pemeriksaan nyeri dengan VDS  
 
Gambar 1 Grafik Hasil Pemeriksaan VDS 
 
Setelah dilakukan terapi sebanyak 6 kali dengan menggunakan 
modalitas teknik PACVP, manipulasi nelson dan Mc Kenzie, nyeri pada saat 
diam tidak mengalami perubahan, nyeri pada saat ditekan mengalami 
penurunan T1 :  4 menjadi T6 : 2, dan nyeri pada saat digerakkan mengalami 
penurunan T1 : 5 menjadi T6 : 3.  
3.1.2 Hasil pemeriksaan kekuatan otot dengan MMT 
Tabel  1 Hasil Pemeriksaan Kekuataan Otot dengan MMT 
Sendi  Grup otot Hasil Pemeriksaan 
  T1 T2 T3 T4 T5 T6 
Shoulder  Fleksor  4 4 4+ 4+ 4+ 4+ 
 Ekstensor  4 4 4 4+ 4+ 4+ 
 Protraksi  4 4 4 4+ 4+ 4+ 
 Retraksi  4 4 4 4+ 4+ 4+ 
Setelah dilakukan terapi sebanyak 6 kali dengan menggunakan modalitas 
teknik PACVP, manipulasi nelson dan Mc Kenzie, kekuatan otot pada sendi 
shoulder meningkat.  
Setelah melakukan terapi sebanyak 6 kali dengan menggunakan 
modalitas teknik PACVP, manipulasi nelson dan Mc Kenzie, spasme otot 








T1 T2 T3 T4 T5 T6 
Diam Tekan  Gerak 
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3.2 Pembahasan  
Dalam pembahasan ini penulis akan menyampaikan tentang pengaruh dari 
modalitas terapi teknik PACVP, manipulasi nelson dan Mc Kenzie pada 
pelaksanaan terapi kasus thoracal facet blockade. Adapun penjelasannya sebagai 
berikut : 
3.2.1 Penurunan rasa nyeri 
 Pada pasien Ny F, umur 24 tahun setelah dilakukan fisioterapi terjadi penurunan 
rasa nyeri. Pada grafik di atas dijelaskan bahwa terjadi penurunan nyeri tekan dan 
gerak. Hal ini dikarenakan nyeri tekan karena ada ketegangan pada otot upper 
trapezius, pectoralis mayor dan pectoralis minor dan nyeri gerak disebabkan 
karena penguncian pada segmen thoracal. Dengan menggunakan modalitas teknik 
PACVP dan manipulasi Nelson selain terjadi pengembalian nucleus ke anterior 
juga terjadi penguluran pada tendomuskuler dan kapsul ligament. Pada pemberian 
manipulasi nelson yang merupakan manipulasi langsung postero-anterior yang 
mempunyai efek membuka facet bilateral dan central upper thoracal dengan 
mengandalkan tekanan dan dorongan dari sternum/dada terapis. Dengan dorongan 
dari sternum terapis kearah anterior akan mengembalikan posisi nucleus pulposus 
yang bergeser ke posterior atau posterolateral serta tarikan ke arah ekstensi akan 
memberikan efek traction intervertebral yang mengakibatkan bukaan dari facet 
yang mengalami penguncian dan juga sekaligus memberi efek stretching pada 
ligament yang mengalami pemendekan (Irma, 2012). 
Pada pemberian mobilisasi PACVP akan meningkatkan peregangan 
capsul ligamament yang mengalami kontraktur dan terjadi gapping facet yang 
terblockade sehingga diperoleh peningkatan mobilisasi facet yang mempengaruhi 
gerak dari thoracal. Serta terjadi peningkatan metabolisme dan nutrisi pada 
jaringan sehingga menimbulkan efek sedatif.  
3.2.2 Pengurangan spasme otot   
Pada pasien Nn. F, umur 24 tahun, setelah dilakukan fisioterapi terjadi 
peningkatan kekuatan otot. Pada grafik diatas dijelaskan bahwa selama terapi 
dengan menggunakan modalitas Mc Kenzie terjadi penurunan spasme. 
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Penggunaan Mc. Kenzie bertujuan untuk mengembalikan posisi mobile 
segmen keposisi normal yang mengakibatkan nucleus pulposus terdorong kembali 
ke anterior, selain itu gerakan ekstensi thoracal dapat mengulur otot dan ligament 
bagian anterior yang memendek sehingga dapat menurunkan spasme dan 
kontraktur pada jaringan tersebut sehingga terjadi mobilisasi facet yang 
bermanfaat untuk koreksi postur dan memperkuat otot-otot back. 
4. PENUTUP  
4.1 Simpulan  
Pelaksanaan terapi pada kasus thoracal facet blockade yang dilakukan selama 6 
kali terapi di RSUD Wonosari dengan menggunakan modalitas teknik PACVP, 
manipulasi Nelson dan Mc Kenzie mendapatkan kesimpulan sebagi berikut : 
1) Teknik PACVP ( Postero Anterior Central Vertebral Pressure ) dapat 
menurunkan spasme, mengulur ligament intervertebra. 
2) Manipulasi Nelson dapat meregangkan capsul ligament, mobilisasi nucleus 
dan rilekssi otot. 
3) Latihan Mc Kenzie dapat memperbaiki postur dan mengembalikan posisi 
mobile pada segmen. 
4.2 Saran  
Setelah dilakukan fisioterapi menggunakan modalitas teknik PACVP, manipulasi 
Nelso dan Mc Kenzie, maka saran yang dapat disampaikan oleh penulis, antara 
lain: 
1) Kepada pasien dan keluarga  
Kepada pasien thoracal facet blockade sebaiknya memperhatikan postur 
tubuh, seperti tidak membiasakan diri membungkuk dalam keadaan duduk 
atau berdiri untuk menjaga agar vertebra tetap bergerak sesuai dengan 
fungsinya. Selain itu, pasien juga diminta untuk melakukan latihan-latihan 
yang diajarkan oleh terapis secara rutin 
2) Kepada rekan fisioterapis 
Sebaiknya untuk meninkatkan pengetahuan dan untuk mengkaji ulang 
kasus-kasus peradangan pada sistem muskuloskeletal, fisioterapi harus 
mampu mengikuti perkembangan teknologi, seperti mengikuti jurnal-
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jurnal ilmiah dan mengikuti perkembangan teknologi yang baru. Sehingga 
pelaksanaan terapi lebih efisien, efektif dan tetapsesuai dengan prinsip 
evidence base dan patient safety 
3) Kepada masyarakat  
Bagi masyarakat untuk lebih menjaga kesehatan tubuh mereka. 
Mengurangi kegiatan-kegiatan yang terlalu berat yang berulang-ulang dan 
berlebihan. Apabila kondisi tubuh sedang lemah, disarankan untuk tidak 
memaksakan diri untuk bekerja. Hal ini dapat  mengakibatkan 
permasalahan pada sistem tubuh terutama muskuloskeletal seperti spasme 
otot, penguluran otot yang berlebihan atau peradangan pada sendi dan otot.  
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